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Vorbemerkungen. 



Bei der Publikation der nachfolgenden Zeilen hat mich 
eine doppelte Absicht geleitet. Sie haben einmal einen prohi- 
bitiven Zweck; diese eine Absicht wäre erreicht, wenn sie zur 
Folge haben sollten, dass der eine oder andere publikations- 
süchtige Arzt, welcher über die Anwendung der wissenschaftlich 
gestatteten Forsch ungsmethoden noch nicht im Klaren ist, von 
di'.r Veröffentlichung etwaiger die Heilwissen achaft früher oder 
später compromittirender Mittheilungen zurückgeschreckt wird; 
wenn sie also gewisse cerebrale Kemmungsapparate bei diesen 
Damentlich in der speci eilen Therapie unablässig thätigen Autoren 
in einen Zustand möglichst lang dauernder tonischer Erregung 
zu versetzen im Stande wären. Es liegen gerade in neuester 
Zeit') allerlei Anzeichen vor, welche eine derartige Prohibitiv- 
■«•irkung im Interesse des Ansehens unserer Wissenschaft als 
dringend wünschenswerth erscheinen lassen müssen. Den Um- 
stand, dass der Angriff, um ein möglichst drastisches Beispiel 
vorführen zu können, zunächst gegen eine hochgeschätzte klinische 
Autorität gerichtet werden musste, bedaure ich seihst am leb- 
haftesten; denn ich täusche mich nicht darüber, dass dieser 
umstand mir nur nachtheilig sein kann. Aber auch nur mir, 
und deshalb iUllt er nicht in's Gewicht. 

') So hahea auch die neueren therapeutischen FublikationeD Ross- 
hach'B (Naphthalin gegen Diarrhoeen, Cystitis und Äbdoininaltyphus, Nitrogly- 
cerin gegen Schrnrapfnieren) wegen des in denselben zuTagetretendenMangeU an 
GrDndlichlieit und erfahruDga-wisBenschaftl icher Methodik lediglich einca 
peinlichen Eindruck auf mich gemacht, und dieser Eindruck würde Bich bei 
mir kaum ändern, auch wenn sich durch spätere gründliche Untersuchungen 
herausstellen sollte, dass die genannten Mittel wirklich den ihnen von Boas- 
bach für die betr. Affectionen zngeachriehenen therapeutischen Werth 
iiesitzen sollten. 




4 Vorbemerkungeu. 

Ihrea zweiteu scbönereD, weil positiveu Erfolg aber würil^ 
dieser kleine Aufsatz erst daDit zu verzeichüen habeu, weuD er^ 
einen oiler den anderen Uirector eiuer medicinischeii AbtheUuug, 
welcber, einem überkommeaem Abusus folgend, sein klinisches 
Material bisher zu therapeutischen Versuchen ohne Plan und 
ohne Methode, bei denen ein Ergebniss nicht herauskommeu 
konnte, preisgegeben hatte, veranlassen sollte, zur Erforschuug 
dieser oder jener speciell therapeutischen Frage — und es 
giebt deren, die einer endgültigen Erledigung barreu, nicht 
wenige umd nicht unwichtige — sich der unten zu beschreibenden 
Methode des continuirlicheu Experimentes mit alternirend ange- 
stellten Controlversuchen zu bedienen. Wenn ich mir den pri- 
mitiven Zustand überlege, in welchem sich die Methode der 
experimentellen Therapieforschung heutzutage an vielen, viel- 
leicht an deu meisten deutschen Elinikeu noch beiludet, so drängt 
sich mir immer/die Frage auf, wie es wohl mit den Kenntuisseu 
und Fortschritten auf den Gebieten der Physiologie, der experi- 
menteilen Thierpatbologie und Pharmakologie beschaffen sein 
würde, wenn in den entsprechenden Laboratorien das Material 
an Hunden, Kaninchen und Fröschen in einer auch nur annähernd 
entsprechend planlosen Art und Weise verbraucht werden dürfte. 

Die nächsten Folgen freilich, die meine kleine Schrift viel- 
leicht haben wird, mögen andere sein. Ich muss es erwarten, 
dass einer oder der andere unter den zahlreichen Vertretern 
des ,,Post hoc ergo propter hoc", denen ich im Folgenden habe 
wehe thun müssen, seine Stimme gegen mich erheben und mich 
nicht glimpflich behandeln wird. Ich würde mich darüber ebenso 
wenig wundern, wie man sich darüber erstaunt, dass Kinder 
weinen, wenn mau den Versuch macht, ihueuein durch langjährigeu 
Gebrauch an's Herz gewachsenes Spielzeug wegzunehmen, weil 
es sich herausgestellt hatte, dass es mit giftigen Farben ange- 
strichen war und ihnen also Schaden bringen konnte oder — 
um einen uns näher liegenden Vergleich zu machen — so wenig, 
wie man sich darüber wundert, wenn ein Morphinist, dem mau 
seine Spritze und die ihm lieb gewordene Losung conäscirt hat, 
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aufgeregt wird und gegen den nächsten Urheber seines augen- 
blicklichen Elends in tobender Weise zu Felde zieht. Ebenso 
wenig aber wird man es befremdlich finden dürfen, wenn ich zu 
allen etwaigen Aeusserungen der Herren vom Post hoc ergo 
propter hoc stille zu schweigen gedenke, so gut wie jeder Ver- 
ständige einen Zank mit einem der erwähnten weinenden Kinder 
oder einem mit rascher Entziehung behandelten aufgeregten Mor- 
phinisten vermeiden würde. ^ 

Wem endlich Ton und Form dieser rein sachlich gemeinten ' 
Kritik nicht behagen sollten, den mochte ich — mit gleichzeitiger 
höflicher Bitte um Entschuldigung — an ein Gothe'sches Wort 
erinnern, welches heisst: „Wer das Recht auf seiner Seite fahlt, 
rouss derb auftreten, ein höfliches Recht will gar nichts heissen.^' 

Heidelberg, Februar 1885. «T. M:. 



N 



X/urchblättert man die medicinischen Utterari sehen Producte 
welche allwöchentlich zu Markte getragen werden, so muss es 
auffallen, wie viele Aerzte noch immer, nicht belehrt durch die 
Geschichte') der Heilkunde, sich bona fide in wahrhaft naiver 
Weise des „Post lioc ergo propter hoc" bedienen, in der 
Absicht, ihre anerzogenen oder sonst irgendwie vorgefassten 
Meinungen mit Hülfe dieses mit Recht doch schon lange ver- 
rufenen Satzes zu beweisen. Arg genug wurde früher mittelst 
dieser „Methode" vorzugsweise bei der Untersuchung ätiologischer 
Fragen gesündigt, ich erinnere nur an die hohlen Zähne, die 
zurückgetretenen Fusaschweisse und die Erkältung, den UnU 
versalsündenbock. Hierin ist theilweise aufgeräumt worden. , 
Eine dominirende Position jedoch nehmen die Naiven unter den 

Autoren der erwähnten Kategorie noch immer in der speeiellen 
Therapie ein; die specielle Therapie hat darin bis jetzt eine 
Art von dui'chaus unberechtigter Ausnahmestellung beibehalfen, 
sie ist sozusagen das letzte Bollwerk der Truglogik des „Post 
hoc ergo propter hoc". Wie in früherer Zeit Hunderttausenden 
von Kranken der Aderlass, das Brechmittel und vieles Audero 
nicht erspart werden konnte, weil die „Erfahrung" sämmtliche 
Aerzte der damaligen Zelt gelehrt hatte, dass nach einem solchen 
I, therapeutischen" Eingriffe — also post hoc ergo propter hoc 

- ein Pneumoniker, ein Magenkranker und Andere gesundeten, 
ebenso haben wir es vor einiger Zeit erleben müssen, dass 
Hundtrte von Phthisikern während ihrer letzten Lebenszeit mit 
Inhalationen von natriuni benzoicum gepeinigt wurden, blos weil 
einer oder der andere Arzt wieder einmal das post hoc ohne 
weiteres für ein propter hoc ansehen zu dürfen geglaubt hatte; 
in dasselbe Kapitel gehören (um vieles Andere einstweilen mit 
schonendem Stillschweigen zu übergehen) die in den letzten 
Jahren in immer flotter Succession neuentdeckten speciflschen 
Mittel gegen Diphtherie, die dem Publikum fast ebensoviele 
unnütze Quälereien und Enttäuschungen bereitet, als sie dem 
ärztlichen Stande, wie ich meine, Beschämungen eingetragen 

') Leider hat Häser Recht, wenn er aagt: ,der Tross der Aerzte hat 
zu keiner Zeit den Belehrungen der Geschichte sein Ohr geliehen;" oar acheint 
e^, als ob in der gegenwärtigen Zeit auch mancher, der sich für einen tbera- 
peatiachen Heerführer hält, sich diesem Tross zngeaeilt habe. 
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haben ; VorkommniaBe , die beklagenswerth genannt werden 
mßBsen, weil sie bei Anwendung besserer Metboden zu einem 
grossen Tbeil hätten vermieden werden können und daher ge- 
eignet sind, die Medicin, die wir in Deutachland mit gutem 
Recht als eine Erfahrunga Wissenschaft, eine angewandte Natur- 
wissenschaft angesehen wissen wollen, in den Augen der Ver- 
treter anderer naturwissenschaftlicher Disciplinen herabzusetzen. 
Leider scheint die Aussicht, dasa schon in nächster Zeit die 
verderbliche Logik des „post hoc ergo propter hoc" aus der 
medicinischen Forschung definitiv verschwinden und wissen- 
schaftlich anerkennbaren Methoden Platz machen werde, nicht 
^eh^ groaa zu sein, wenn selbst aus Universitätsinstituten, die 
Hoch nicht nur Massenlehran stalten für angehende Gewerbe- 
freibende, sondern auch ein Hort wissenschaftlicher Methodik 
y.u sein bestimmt sind, Mittbeilungen wie die folgende in unserer 
Zeit noch hervorgehen können. In einem Prospecte, betitelt: 
,, Mittheilungen über Metallalbuminate nebst Urtheilen über deu 
Werth derselben als Arzneimittel und einem Bericht aus einer 
(Universitätsklinik über Versuche mit Eisenalbuminat", unter- 
zeichnet: Bentheim, Provinz Hannover, 1883. Dr. H. G. Drees, 
Apotheker" findet sich auf der zweiten Seite wörtlich (nur der 
gesperrte Druck einzelner Abschnitt« fehlt im Original) Folgendes : 

Herr Geheimrafh Professor von Gerhardt in Würzhurr/ 
schreibt mir am 9. Juni 1881 über das Eisenpräparat: 

„Der von Tfmen der Apotheke des Kmigl. Juliushospitales 
rlahier zur Verfügung gestellte Liquor f'erri alhumina(i wurde bei 
einer grösseren Zahl won Kranken in Anwendung gebracht. 
Das Mittel wird gerne genormnen und gut ertragen. Auch gu 
hypodermatischer Injection ist es verwendbar. Der Erfolg war 
durchgehends sehr befriedigend. 

Die heifolgenden Aufzeichnungen meines Assistenten, des 
Herrn Dr. Neidert, geben nähere Auslatnß über die mit Ihrem 
Präparate mit schönem Erfolge behandelten Falle."' 

„Auf der weihlichen Abt/teilung der medmniscken Khnik des 
Juliussjntales zu Würeburg wurden in den Monaten Januar |?>»s 
Märe 1881 therapeutische Versuche mit dem als „Liquor ferri 
olhuminati" bezeichneten Eisenpräparate in folgenden 8 Fällen 
nngestelU: 

1) H. T., 22 Jahre alt, ßufgenommen 331X11. 80, meiki^ 
Jache Heemafemesis, Ulcus verbeult, hochgradige Anaemie. Ncuh 





Von Dr. med. MommseD. 9 

• 

bis zum 2011. 81 spedell gegen das Ulcus ventriculi gerichteter 
Therapie bekam Pat. von da an das genannte Eisenpräparat^ 3 mal 
täglich 1 Kaffeelöffel voll. Das Präparat wurde von der Pat. 
sehr gut ertragen, gerne genommen und nach längerem Gebrauch 
von derselben als Appetit erregend bezeichnet, Pat, nahm das- 
selbe bis zum 6/11. 81 und wurde alsdann als bedeutend gebessert 
entlassen, 

2) V, E,, 24: Jahre alt, aufgenommen an Menorrhagie und 
Chlorose, Vom 1211, 81 bis 22/1, 81 wurde Ferrum albuminatum 
in der gleichen Weise wie bei Fall 1) gegeben. Während dieser 
kurzen Zeit unirde das Präparat gerne genommen, gut ertragen, 

3) E, P., 43 Jahre alt, bekam das Präparat in der Recon- 
valescenz von einem schweren Abdominaltyphoid vom 11, bis 2711, 81 
mit gleich gutem Erfolg. 

4) Th, F., 17 Jahre alt, nach leichtem Abdominaltyphoid 
3 Wochen lang, 

5) B, B,, 17 Jahre alt, Amenorrhoe seit iV« Jahren, Ohio- 
rosis, Scrophulosis. In der Zeit von 24 Tagen wurden 12 In- 
jectionen zu je 1,0 Gramm des Präparates mittelst einer Pravaz* sehen 
Spritze gemacht, abwechselnd an einem und dem anderen Arme, 
Die Injectionen waren nicht schmerzhafter als Morphiuminjectionen, 
Abscessbildtmg oder circumscripte Schwellung an der Einstichstelle 
kam nie vor. Am Ende der Behandlung, 271 II L 81, traten die 
Menses ein. 

6) J, B., 23 Jahre alt, langdauernder, fieberhafter Gelenk- 
rheumatismus, Chlorosis; Anwendimg nach überstandener Krank- 
heit von Ferrum albuminatum vom 17IIIL 81 bis 111 IF, 81 mit 
sehr günstigem Erfolg; das Präparat wurde ebenfalls von Pat, 
als Appetit erregend bezeichnet* 

7) J, B,, 27 Jahre alt^ Phthisis pulmon, Insuff, valvulär 
mitralis, Menorrhagie. Nach Stillung der Blutung wurde bei der 
sehr ancemischen Patientin vom 8, bis 16IIV, 81 ohne Ver- 
dauungsstörungen Ferr, alhuminat, gegeben, 

8) H. B,, 12 Jahre alt, Scartatina, Hcematurie, Nach Ver- 
schunnden der Hcematurie wurde wegen hochgradiger Ancemie vom 
5, bis 16/ IV, 81 Ferrum albuminatum gegeben, dabei stets normale 
Function des Magens und Darmkanales, Am Iß/IV. 81 musste 
das Eisenpräparat wieder ausgesetzt werden wegen abermals auf- 
getretener Hcematurie, 

In allen 8 Fällen konnte man mit der therapeutischen 
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WirkuHff des Präparates vollkommen eufrieden 

in keinem derselben verursachte dasselbe Verdauungsstörungen, in 

einigen wurde es sogar als Appetit erregend von den Patientitmen 

beeeicTinet." 

Zuoäcbst finde ich es in gewissem SiDne schade, dass der 
Herr Assistenzarzt seine „therapeutischen Versuche" nicht 
etwas mehr variirt hat. Es wäre z, B. interessant gewesen zu 
erforschen, welches „die therapeutische Wirkung des Präparats" 
gewesen wäre, wenn von jenen acht Patientinnen des Kgt. 
Juliushospitales etwa die Brünetten nur bei zunehmendem, die 
Blondinen dagegen nur bei abnehmendem Monde von dem liquor 
ferri albuminati bekommen hätten; oder man hätte bei einer 
weiteren „grösseren Zahl von Kranken", also z. B. bei acht 
aneemischen und chlorotischen Patientinnen (in ähnlich bunter 
Mischung wie die bereits publicirten acht Fälle) die Anwendung 
des Mittels in der Weise modificiren können, dass in vier Fällen 
der liquor aus Gläsern, in den anderen vier Fällen aus Por- 
cellanlÖlTeln eingenommen worden wäre. Es ist gar nicht abzu- 
sehen, weiche interessanten Folgerungen der Herr Geheimrath 
mittelst seiner altehrwürdigen Forsch ungsmethode des „post 
hoc ergo propter hoc" aus den Ergebnissen der angedeuteten 
therapeutischen Versuche gezogen haben würde. Vermuthlich 
wären Thatsachen an'a Licht gekommen, die, wie man alsdann 
zu sagen pflegt, bisher noch viel zu wenig beachtet worden 
sind. Aber beschäftigen wir uns nicht länger unnützerweise 
mit nicht gelegten Eiern, sondern richten wir unser Augenmerk 
einmal auf die oben mitgetheilten therapeutischen Versuche, 
wie sie vorliegen. Ich kann nicht umhin, der Publication der- 
artiger Experimente (selbst in Briefform an einen Apotheker) 
jede Berechtigung abzusprechen, einmal, da sie das, wozu sie 
aufgeführt, zu beweisen durchaus nicht im Stande sind, und 
zweitens, weil derartige Veröffentlichungen Schaden anrichten 
können. Was den ersteren Punkt anlangt, so ist Folgendes zu 
bemerken: 

1) Ein „schöner Erfolg" jener acht mit dem liquor ferri 
albumiuati behandelten Fälle geht aus der Mittheilung derselben 
nirgends mit Sicherheit hervor; bei keinem ist erwähnt, mit 
welchen Hülfsmitteln die eingetretene Heilung oder Besserung 
constatirt wurde; ob sie nur aus Angaben der Patientinnen 
erschlossen oder mittelst objectiver Methoden erwiesen wurde; 
ob das Aussehen sich gebessert, das Körpergewicht zugenommen, 
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ob der Hsemoglobingehalt des Blutes, die Zahl der rotheo Blut- 
körperchen sich vermehrt hat u, dgl., nirgends etwas von einer 
solchen Angabe. Der Aussage von zwei oder drei Patientinnen, 
welche das Mittel als appetiterregend bezeichnet haben, vermag 
ich leider keinerlei Werth beizumessen; würde man mir eine 
derartige Mitwirkung des leidenden Publikums bei der Ent- 
scheidung specieller pharmakologischer Fragen als erlaubt zu- 
gestehen, so würde ich mit Hülfe von Angaben meiner die 
ambulatorische mediciniscbe Klinik hierselbst frequentirendeo 
Patienten im Stande sein, die altermerkwürdigsten, bisher unbe^ 
kannten Wirkungen der Tct. aurant. cortic, des Elisir e succo 
liquiritiae, des Chloroformöls etc. etc. mitzutheilen; alle meine 
Patienten freilich pflegen sich bei Aufstellung ihrer Behauptungen 
der auch von Herrn Geheirarath Gerhardt benutzten „Unter- 
suchungsmethode" des post hoc ergo propter hoc zu bedienen. 
Die in den Versuchen mitgetheilte Thatsache endlich, dass das 
Mittel die Verdauung nicht gestört hat, wäre nur dann etwas 
werth, wenn eben ausserdem gleichzeitige positive günstige 
Wirkungen nachgewiesen worden wären; für sich allein sollte 
dieser Umstand Niemanden zum Gebrauch eines liquor ferri 
albuminati bestimmen; denn es lässt sich die blosse Unschäd- 
lichkeit durch die Anwendung von anderen Mitteln doch erheblich 
billiger erreichen, so z, B. durch die Darreichung von Albumi- 
naten ohne Eisenzusatz in Form von Nahrungsmitteln. 

2) Aber angenommen, die sub 1. erhobenen Einwände seien 
hinfällig, es sei eine günstige Veränderung des Zustandes jener 
acht meist mit ganz verschiedenen Krankheiten behafteten 
Patientinnen auf irgend welche Weise nachgewiesen worden, 
BO bleibt doch noch die Cardinalfrage, woher weiss Herr 
Geheimrath Gerhardt, dass diese Besserung ein „schöner Erfolg", 
d. h. eine Folge des verabreichten liquor ferri albuminati ist? 
Wo sind die Controlversuche? Ist es denn an und für sich 
«irklich so unglaublich, dass Leute nach Ueberstehcn eines 
Typhus {der eine wird als ein leichtes Abdominaltyphoid bezeichnet), 
einer Magenblutung, einer Menorrhagie u. A. sich nach wochen- 
langer Hospitalpflege erholen können, auch ohne dass sie irgend 
einem Apotheker Mühe verursachen? Ist die Annahme einer 
derartigen Möglichkeit denn so ganz unsinnig und der Erfahrung 
widersprechend, dass gar keine Controlversuche bei Anstellung 
und Mittheilung jener acht therapeutischen Versuche nothwcndig 
erscheinen konnten? Ich denke nicht. Und so gut jeder natur- 
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wissenschaftlich Gebildete einen experimentelleo Pathologe! 
belächeln würde, wollte dieser, nachdem er acht Hände durch 
Blutentziehungen anomisch gemacht ;und ihnen dann die nächsten 
Wochen hindurch irgend ein Arzneimittel {z. B. ein Eisen- 
präparat) in ihrem Futter gereicht hat, nun aus der Wieder- 
herRtellung der acht Thiere irgend etwas zu Gunsten jenes 
Medicamentes folgern, mit eben demselben Rechte könnte die 
Befähigung zum naturwissenschaftlich logischen Donken hei 
einem Arzte angezweifelt werden, welcher, umgeben von dem 
trügerischen Nimbus seiner ,, Autorität" und ,, Erfahrung", thera- 
peutische Versuche, wie die oben abgedruckten, mitzutheilen 
keinen Anstand nimmt.') 

Ich hin nun aber weiterhin der Ansicht, dass HeiT Geheim- 
rath Gerhardt durch jene Empfehlung des liquor ferri albumi- 
nati Eowohl dem Ansehen der wissenschaftlichen Heilkunde als 
auch der Sache der leidenden Menschheit nicht nur keinen 
Dienst erwiesen hat, sondern dass durch so begründete Em- 
pfehlungen klinischer Autoritäten erheblicher Schaden gestiftet 
werden kann, und diese Ueberzeugung wesentlich war es, die 
mich zur Abfassung dieser Zeilen mitbestimmt hat. Was die 
Möglichkeit einer solchen schädlichen Wirkung der in Bede 
stehenden Publikation anlangt, so denke ich dabei weniger an 
den nationalökonomischen Nachtheil, welcher darin gefunden 
werden könnte, dass nun voraussichtlich Tausende von ansemischen 
Kranken aller Art den liquor ferri albuminati durch Hand- 
verkauf oder mittelst ärztlichen Receptes acquiriren werden, 
Leute, unter denen gewiss auch mancher Blutarme sich befinden 
dürfte, der seine Geldmittel in vortheilhafterer Weise für die 
Verbesserung seiner BlutbeschafFenheit verwenden könnte; mag 
Herr Oeheimrath Gerhardt auch hierfür die Verantwortung über- 
nehmen. Weit ernster erscheint mir vielmehr die deteriorirende 



') Um es etwas leichter zu verstehen, wie gerade Herr Geheimrath 
Gerhardt zu einer Publikation, wie der oben kritisirten, sich veraiilaset sehen 
knnDte, ist es nützlich, sich an einige frühere Leistungen dieses Autors za 
erinnern, die sich auf dem Gebiete der specielien Therapie bewegen. Um 
cur zwei Beiner sonstigen therapen tischen Empfehlungen auf einen Augenblick 
in ihrem ruhigen, wohlverdienten Schlaf der Yergessenheit zu stären, beschränke 
ich mich auf die Erwähnung seiner Arbeilen über die „directe Therapie" 
hei Fällen von Jcterus gaatroduodenalis durch Drücken der mit der Hand 
nmfasBten Gallenblase gegen die Wirbelsäule oder, wenn die Oallenblase nicht 
tastbar ist, durch Faradisation derselben und Über die Heilung der Endocarditia 
acuta mit Natrium hicarbanicumlüsungen in Form von Inhalationen. 
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Einwirkuug, welche eine derartige, von eiDem kliuischeD Lehrer 
an einer der besuchtesten Mediciuschulen Deutschlands aus- 
gehende Publikation, die| von Herrn Apotheker Dr. Drees den 
Aerzten wiederholt zugeschickt worden ist, auf diese, auf seine 
Schüler ansitben kann. Darf man sich nun noch wundern, wenn 
nach solchem Beispiele Aeizte, nachdem sie durch langjähriges 
Prakticiren therapeutische „Erfahrungen" gesammelt zu habeu 
glauben, mittelst Anwendung der alten, aber, wie es ihnen 
scheinen muss, doch immer noch nicht verpönten Logik des 
„post hoc eigo propter hoc" Specificum auf Specificum entdeckt 
oder bestätigt zu haben vorgeben? Gewiss nicht, sie arbeiten 
ja nach der Methode ihres Lehrers. Merkwürdigerweise aber 
kommt ihnen dabei nicht in den Sinn, dass diese Methode genau 
dieselbe ist, nach welcher auch die Homoeopatheii, die mit „Be- 
sprechung" oder „Sympathie" kurirendeu alten Frauen und viele 
andere sogenannte Kurpfuscher arbeiten und demgemäss ihre 
„Erfolge" anpreisen ; mir v euigsteus hat es immer scheiuen 
wollen, dass bezüglich der Methodik, wie sie ihre therapeutischen 
Erfahrungen sammeln — nur von dieser spreche ich — zwischen 
einem dieser ,, Kurpfuscher", vorausgesetzt, dass derselbe von 
der Wirksamkeit seiner Therapie seihst überzeugt ist — und 
solche giebt es z. B. unter den Homceopalheu zweifelsohne — 
und einem nach der Methode Gerhardt arbeitenden Arzte der 
bestehende Werthunterschied nicht durchweg so gewaltig gross 
ist, wie in ärztlichen und nichtätztlichen Kreisen vielfach an- 
genommen wird. Wenn aber die Mehrzahl unserer Aerzte fort- 
fährt, nach der besprochenen Methode Gerhardt Therapie zu 
treiben und namentlich in dieser unkritischen Weise therapeu- 
tische Erfahrungen zu sammeln, die in Wahrheit diesen Kamea 
gar nicht verdienen, so liegt die Gefahr sicherlich nicht ferne, 
dass sie, in dem festen Glauben, für diese oder jene Krankheit 
dieses und jenes „erfahrungsmäesig" wirksame Mittelcheu bereit 
oder gefunden zu haben, eine der humansten Pflichten ihres 
Betufes vernachlässigen werden, ich meine die Pflicht, als 
Vorkämpfer für die Hygiene in jedem Kreise ihrer 
Tbätigkeit aufzutreten. Denn wohl nur derjenige Arzt, 
welcher die Universität — abgesehen von den vielen anderen 
nothweudigen Kenntnissen — auch mit dem Wissen verlässt, 
dass bis jetzt nur für eine ganz verschwindend geringe Anzahl 
von Krankheitsfällen rasch und sicher wirkende, sog. specifische 
Mittel zur Verfügung stehen, dass die vielen sonstigen Arznei- 
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mittel dagegen zwar bo genau wie nur irgend möglich gekannt') 



') Gerade eine nSglichst grttndliche DiirchbilduDg in der Heilmittellehre, 
auch mit BerficksichliguDg der historischen Entwicklnng dieees ältesten 
Zweiges der Medicin und der darin aDgewsndlen verschiedenen Forachungs- 
jnethoden, schützt den Arzt am sichersten vor Eöhlerglauhen. Cnter anderem 
ecigt sich dabei die bedenkenswerihe Thaleache, dass im GrOBsen und 
Ganzen die Zahl der gegen eine beBtimmte Krankheit heute empfohlenen 
und gebrauchten speciflechen Arzneimittel — vnn den ausgesprochen sympto- 
matischen ist hier nicht die Rede — umgekehrt proportional ist der Schärfe 
des Typus, die die betreffende Krankheit in ihrem klinischen Gesammtcharacter, 
Verlauf und Ausgang besitzt. So zwar, daas bei einzelnen Infectionskrank' 
heiten die Zahl der gebrauchten Uittel entweder — im günstigen Falle — 
durch die Ziffer I oder eine dieselbe doch nur wenig Übersteigende Zahl 
reprästntirt wird (Inlennittens und Chinin, gewisse Formen von Syphilis 
uud Jodhalium, Gelenkrheumatismus und Natrium salicylicum) oder — im 
ungünstigen Falle — liei anderen Krankheiten mit einem besonders scharf 
ausgeprägten typischen Norm alv erlauf heute Null geworden ist (moderne Be- 
handlung der Masern) ; daes dagegen hei Krankheiten mit variirendem, d. h. 
einem bezügticb der Dauer, der Intensität, des Ausgangs, der Mortalität und 
anderer Umstände sehr häufigen und erheblichen casuistiachen Schwankungen 
unterliegendem Charakter die Zahl der gebräuchlichen oder doch von Zeit 
zu Zeit mit mehr oder minder ephemeren Empfehlungen auftauchenden Heil- 
mittel aicb nicht in der Nabe der Ziffer I bewegt, sondern nicht aelten eine 
beunruhigende Rohe erreicht, wie beispielsweise beim Keuchhusten, der bk- 
cillären Lungenphthise, „Diphtherie", Cystitis, Icterus „catarrhalis" und vielen 
anderen Affectionen. Die Erklärung fOr diesen Umstand liegt sehr nahe und 
wird dadurch gegeben, dass durch die bei letztgenannten Krankheiten normaler- 
weise vorkommenden Verlaufsregellosigkeiten die verführende Gelegenheit, 
mittels der trügerischen Logik des „Post hoc ergo propter hoc" falsche Schlöase 
tiber den Werth eines Arzneimittels zu ziehen, so ganz unendlich viel häufiger 
dargeboten wird, als dies beispielsweise heiFällendereiuheimischen gegenwärtigen 
Intermittens, Horbillen, Recurrens und anderen scharf typisch, in ihren eineeinen 
Fällen fast uniform verlaufenden Affectionen möglich ist, -^ 

Ein anderes Mittel, sich den hohen Grad von Verwirrung und Unsicher- 
heit anschaulich eu machen, welchen die fortgesetzte und in ihrer geogra- 
phischen Verbreitung nicht begrenzte Anwendung des „Post hoc ergo 
propter hoc" in der Therapie erzeugt hat, kann man sich verschaffen, wenn 
man die therapeutischen Regeln und Proceduren, welche bei einer be- 
stimmten Krankheit in den verschiedenen civilisirten Ländern gültig and 
gebräuchlich sind, unter einander vergleicht. Es zeigen sich da nämlich 
Differenzen von einer Grüsse, die in keinem richtigen Yerhältniss steht eq 
den Unterschieden der AnffaBsung, welche bezDglich der allgemeinen Patho- 
logie, Diagnostik und Symptomen Schilderung über dieselbe Krankheit in den 
verschiedenen Staaten obwalten. An dieses Verhällniss erinnerte mich neuei^ 
dings eine Recension Heubner's über A. d'Espine et C, Pirot, manuel 
pratique des matadies de l'enfance (Centralblatt für klinische Medicin 1884 
pag. 757); H. sagt dort von dem Buche, es würde „als Einleitung in du 
Studium der Kinderkrankheiten ganz vortrefflich zu brauchen sein — wenn 
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sein müsseD, an Werth ihrer symptomatiseheu Wirkungsweise 
jedoch im Vergleich zu dem schweren Schaden der meisten 
Erkrankungen nur federleicht wiegen, nur ein derartig vor- 
gebildeter Arzt'), den man durchaus mit Unrecht eines über- 
triebenen Skepticismus beschuldigen würde, wird der Erfülhing 
seiner schönsten, freiwillig übernommenen Pflicht, als Förderer 
der öfTenthchen und privaten Gesundheitspflege im praktischen 
Leben zu wirken, mit Eifer und Ueberzeugung und scMieselich 
gewiss auch „mit schönem Erfolge" obliegen können. 

Nach diesem kleinen Excurse über die üblen Folgen, 
welche eine Publikation derartiger mit wissenschaftlich nicht 
zulässigen Methoden angestellter Versuche klinischer Autoritäten 
nach sich ziehen können, müssen wir noch einmal zu unserem 
liquor ferri albuminati zurückkehren, denn man wird mit Recht 
von mir verlangen können, dass, nachdem ich an dem Ger- 
hardt'scben Gutachten eine werthabsprechende Kritik geübt 
habe, ich auch die Mittel und Wege angebe, in welch anderer 
Weise dem an sich gewiss nicht tadeluswerthen Ansuchen eines 
Apothekers, über den Werth eines neuen Eisenpräparates zu 
urtheilen, von Seiten des Leiters einer medicinischeu Klinik 
genügt werden könnte. Die Vorschläge, die ich bei dieser Ge- 
legenheit zur Verbesserung der von Herrn Geheimrath Gerhardt 
und von vielen anderen Autoren der speciellen Therapie ange- 
wandten Forschungsmethode des „Post hoc ergo propter hoc" 
zu machen mir erlauben werde, dürften, wenn sie auch nichts 



nicht die Darstellung der Therapie uns fremdartig aamutliete" 
nene üebursetzung müsste die Therapie in deutschem i 
beiten". Es liegt gewiss nahe und entspricht 
fragen, ob die in unseren Lehrbüchern (z. B. 
empfohlenen therapeutischen Uassregeli 



deutschem Sinne uinar-" 
ir der Gerechtigkeit, sich zu 
dem kleinen Gerhardt' sehen) 
Nachbarn, speciell die Herren 



d'Espine und Firot nicht mit eben demselben Rechte fremdartig anmuthen 
dürften, wenn dieselben ihnen in ihrer Muttersprache vorgeführt würden. 
Soll und darf aber die Therapie wirklich Sache der Mode bleiben, wie bei- 
spielsweise das Tragen von Eopfbedecknngen, welche die verschiedenen 
Nationen wechselseitig fremdartig anzumuthea pBegen? 

') Aber nicht nur bei allen Aerzten, auch bei diu Gebildeten aller 
Stände und namentlich bei den staatlichen Leitern des Medicinalweaens sollte 
sich die ücberzeugung von der Richtigkeit des oben ausgesprochenen Satzes 
noch weit allgemeiner, als es jetzt schon der Fäll ist, Bahn brechen; erst 
dann werden Alle ihre Kräfte an die praktische Fürderueg der zahlreichen und 
schwierigen Aufgaben der medicinischen Prophylaxe ta setzen sich entscfaliessen. 
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)jriiicipiell Neues') bringen, doch vielleiclit ein etwas i 
geiiieiuereH, über die Bedeutung der Liquorferriangelegeuhäffi 
liiuausgebendes luleresse Id Aus^rucb zu uebmeu wageu, weil 
sie für die Kruirung auch mancher auderen specieU tberapeu- 
tiscbeu trage geeiguet erscheinen. 

Zu äolchem Zwecke luütiseD zunächst die Objecte, bei denen 
der Versuch gemacht werden soU, einander möglichst gleich sein; 
es niüSäen also die Krankheitsfälle, bei denen eine etwaige 
Aeuderuug ihres normalen d. h. durch therapeutische Eingriffe 
nicht gestörten Verlaufes als durch die Einwirkung des Mitteilt 
hervorgerufen coustatirt werden soll, einer möglichst eng um- 
greuEteu und im einzelnen Falle leicht scharf um grenz baren 
Species unseres Krankheiten Systems entnommen werden; denn 
nur unter dieser Vorbedingung kann bis zu einem gewissen 
Grade mit Recht (und auch das nur bei einer Anzahl von 
Krankheiten) von einem gewöhnlichen oder normalen Verlauf 
und Ausgang aberhaupt die Rede sein. Dass diese Vorbe- 
dingung uicht erfüllt ist, wenn man beispielsweise die Krankbetts- 
gruppe oder richtiger gesagt das Symptom „Auaemie" als 
Basis seiner iherapeulischen Versuchsoperationen wählt, liegt 
auf der Hand. Mit eben demselben Rechte könnte man auf 
deo Gedaaken kommen, ein Arzneimittel gegen „Abnahme des 
Kftipei^wichu" in Versuch lu bringen und nach Stellung dieser 
DiagMtae Typhusrecouvalesceuten. Patienten mit Lungenphthise, 
OiM|>fcigiiii itiii Im. hysterischeic Erbrechen etc. eK. als passende 
TwNcksolÖecte in Angriff nehmen; es wäre das eioe Zusammen- 
, die kaum erbebUch bonter ist, als die in den oben 
Milg«tk«ilt«n Versuchen aus i«m KdoigL Juliuskospitale Üux- 
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sachlich beliebte. Ich fordere also als erste BedinguDg für 
derartige therapeutische Experimente ein möglichst homo- 
genes Versuchamaterial. Unter den Krankheiten nun, 
deren Verlauf zu modificiren dem Eiseu ziemhch allgemein zu- 
geschrieben wird, dürfte die Chlorose dieser ersten Anforderung 
noch am ehesten gerecht zu werden im Stande sein'). Es 
wäre also zunächst der Begriff Chlorose möglichst scharf zu 
präcisireii und die Diagnose in jedem einzelnen Falle durch 
eine mit allen uns zu Gebote stehenden Hülfsmitteln ausgeführte 
Untersuchung zu sichern; um die Zahl der Fehldiagnosen zu ver- 
ringern, könnte man für den vorliegenden Fall noch gewisse 
Beschränkungen vornehmen und z. B. nur Personen weiblichen 
Geschlechts im Alter zwischen 16 und 26 Jahren zu dem zu 
verwendenden Versnchsmaterial zulassen. Hat man sich auf 
diese Weise so gut wie möglich gesichert, nur solche Fälle 
zur Verwendung zu bekommen, die in underem System der 
Krankheiten, soweit wir bis jetzt wissen können, eine qualitative 
Einheit repräsentiren, so ist weiter zu berücksichtigen, dass 
auch dieses Chlorosematerial in einer uns ganz wesentlich 
interessirendenquantitativen Hinsicht nicht als homogen betrachtet 
werden kann. Dies betrifft die Krankheitsdauer, deren etwaige 
durch den liquor ferri albuminati bewirkte Uoditicationsfähigkeit 
ja gerade untersucht werdeu soll. Bekanntlich giebt es leichte 
Fälle, die in einigen Wochen ohne Therapie verschwinden und 
solche, die Monate, ein Jahr und darüber andauern. Zu dieser 
inneren Ungleichmässigkeit der einzelnen Fälle unseres Versuchs- 
materials kommen nicht zu beherrschende äussere Umstände 
hinzu, welche den Mangel an Gleichmässigkeit noch vermehren. 
Wir sind nämlich auch im Hospitale nicht im Stande, alle 
einzelnen Fälle von Anfang bis zu Ende zu beobachten, ein 
Fall kommt früh, ein anderer erst nach längerem Bestehen der 
Chlorose zur Aufnahme; auch das Ende der Erkrankung wird 
schon deshalb nicht in allen Fällen bestimmbar sein, weil dieser 
oder jener Fall gegen unseren Willen aus dem Hospital und 
unserer Beobachtung ausscheidet. Um den durch diese Um- 
stände (innere Gründe und äusserliche Zufälligkeiten) hervor- 
gerufenen Mangel an Gleichmässigkeit unseres Versuchsmaterials 
nnscbädlich zu macheu, giebt es nur ein Mittel: Wir müssen 

') Die „pemieiüse AnoMnie", die sich diagnoatiBch ebeDfalls gat begreiiEen 

läSBI, hst wegeu der Seltenbeit Ihreit Vorkommetie für unseren Zweck ungeeignet. 
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unseren Versuch an einer grossen Zahl von Versucl^ 
objecten wiederholen und sehliessUch das Durchschnitts- 
ergebnisa zu eruiren suchen; und zwar muss die Zahl um so 
grösser sein, je weniger homogen das verwendete Material ist. 
Da auch in den grössten Krankenhäusern eine solche grosse 
Zahl einschlägiger Fälle auf einmal nicht zur Verfügung steht, 
bleibt nichts anderes übrig, als eine fortlaufende Untersuchung 
anzustellen, die sich für den von uns zunächst vorausgesetzten 
Fall {Prüfung des liquor ferri albuminati hei Chlorose) wegen 
der grossen Schwankungen der einzelnen Fälle des Materials 
Ober viele Hunderte von Fällen und also auf eine ganze Reihe 
von Jahren zu erstrecken haben würde. Ein experimenteller 
Pathologe, welchem eine der unsrigen änliche Aufgalie gestellt 
worden wäre (z. B. die Erforschung der Wirkungsweise eines 
Eisenpräparates bei Thieren mit Anaemie nach Blutabzapfung), 
würde sich zunächst ein solches homogenes Material zu schaffen 
haben, indem er seine Versuchsthiere von einer Race, einem 
Alter, womöglich von einem Wurfe nehmen und dann die krank- 
heitserregende Ursache, welche er auf diese Thiere wirken lässt 
— die Blutentziehung — , nach bester Möglichkeit quantitativ 
gleich bemessen wurde; er bekommt so vor dem experimentellen 
Kliniker einen Vortheil an Zeit- und Arbeitsersparung, indem 
seine au solchem Material angestellten therapeutischen Versuche 
Beweiskraft beanspruchen können, auch wenn sie nur in relativ 
geringer Zahl angestellt wordeu sind. Der Kliniker dagegen 
kann sich über einen gewissen Grad hinaus sein Versuchs- 
material nicht homogen machen; er kann und muss diesen 
Hangel durch die grosse Zahl seiner Versuchsfölle zu ersetzen 
suchen, aus deren Ergebnissen er schliesslich einen Durch- 
schnitt zieht. 

Die zweite Bedingung nun, welche bei der Verwendung 
des bescbriebeaen Materials zu therapeutischen Versuchszwecken 
erfüllt werden muss, ist die Anstellung von Controlver- 
SQcben in genügender Zahl. Ohne dieselben würden so- 
wohl die obigen Experimente des Pathologeu als auch unsere 
Versuche über die Wirkung des liquor ferri albuminati bei 
Chlorose, und wäre die Zahl der damit behandelten Fälle auch 
noch so gross'), völlig werthlos sein. Was die Zahl der Con* 

') Die sroase ZsU der mit einem Arm^mittd lieliandelteii Pfcile n 
sich f iebt dem Ante oidit dis Recht, id behaupteo, n habe über den Wert& 
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trolfälle, die nötlii^ ist, anlangt, bo wird aucti diese abhängen 
müssen von dem Grade der GleichmäSBigkelt des Materials; 
so zwar, dass, wenn der Mangel an Homogenie irgend erheblich 
ist, wie bei unserer Aufgabe, für die Zahl der Controlveisuche 
die gleiche Höhe wie für die mit dem zu prüfenden Arznei- 
präparat zu behandelnden Fälle beansprucht werden muBS. Dem 
experimentellen Pathologen kann es genügen, wenn er jedes 
dritte oder vierte seiner Thiere als Controlthier designirt; wir 
werden am besten thun, um alle die inneren und äuBserlichen 
Ungleichheiten unserer Fälle möglichst auszugleichen und für 
das Durchach nittsendresultat der Versuehsfälle im engeren Sinne 
sowohl als der Controlfälle gleichmässig unschädlich zu machen, 



der Wirkung des Mittels „Erfahrung" gewonnen. Ich will dieBen Satü mit 
einem, wie ich glaube, typischen Beispiel aus meiner eigenen pralitiachen 
Thätigkeit belegen Ich habe während der letzten fünf Jahre in der hiesigen 
ambulatorianhen nie dicinia eben Klinik 18ä Fälle der gewöhnlichen folliculUren 
TonsillarnngiDa untersucht und davon 131 aelbst behandelt und zwar alle 
nach dem mir angelehrten Yeifahren mit Friessnitz 'sehen Umschlägen und 
Kalium rbloricum in Lösung zum Gurgeln. Ich habe, wie man gewöhnlich 
sagt, alle Ursache, mit dem Verlauf dieser Fälle eufrieden zu sein, aber ich 
bin im Grunde völlig ausser Stande, zwischen drei MÜgticbkeiten zn entscheiden, 
nämlich zu sagen, ab ich mit dem Kalium chloricuni Nutzen gestiftet oder 
UeberflüBsiges verordnet oder endlich den Ablauf der Anginen verzögert 
habe. Ich habe, um mich einer nur allzubeliebten Phrase zu Iiedieueu, „den 
Eindruck gewonnen", dass das Kalium chloricum von nützlicher Wirkung 
gewesen igt; nnd es ist ja durchaus möglich, daes dieser Eindruck ein richtiger - 
ist, aber ich könnte es einem Zweifler doch nicht entfernt beweisen. Es 
würde mir in dieser Hinsicht auch nichts helfen, wenn ich selbst 1000 Fälle 
in der genannten Weise bebandelt hätte, denn ich habe eben alle Anginen 
stets mit dereelben Therapie versehen. Eine Erfahmng. die einen solchen 
Namen verdiente, hätte ich über den Werth des Kalium chloricum bei 
Angina follicularis vielleicht gewinnen können, wenn idi die eine Hälfte wie 
oben angegeben, die andere aber mit PrieBsuitz und halbprocentiger Euch- 
salziösung zum Gurgeln behandelt und mir bei jedem Falle die Dauer der 
Tempcratursteigerung, der Schmerzen beim Schlucken, des Bestehens der 
Pfropfe etc. notirt und schliesslich aus den beiden über diese Punkte auf- 
gestellten Kategorieeo je ein Durcbschnittsergebniss gezogen hätte. Um einem 
denkbaren 'Uissverstäudnisse vorzubeugen und um das Typische an diesem 
Beispiele zu vervollständigen, sei endlich noch erwähnt, dnss, da ich das Glück 
gehabt habe, mich während meiner Assistenten zeit stets solcher Vorgesetzter 
sa erfreuen, welche der Anstellung einer derartigen therapeutischen Versuchs- 
reihe keinerlei llindeiniss in den Weg gelegt haben würden, der Grund, wes- 
halb ich versäumt habe, eine di^rartige Erfahrung zu sammeln, lediglich in 
mir selber, in meinem festgewurzelten Glauben an und vorgefassteo Meinung 
filr dai Kalium chloricum gelegen war. 
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die Zahl der Controlfälle der der äbrigen Versuche auch numerisä 
gleich zu macbea-, und zwar werden wir, um jede Willkürlichkeit 
bei der Auswahl der Controlfälle auszuschliessen, alternirend 
verfahren und von den Clilorosefällen einer raedicinischen 
Abtheilung in der Reihenfolge, wie sie zur Aufnahme gelangen, 
den ersten als Liquor- ferri- Fall, den zweiten als Controlfall und 
so in regelmässiger Abwechslung weiter bestimmen. Im Allge- 
meinen verdient diese Methode des Einschiebens der Control- 
fälle unter die übrigen entschieden den Vorzug vor einer 
anderen, welche darin besteht, zuerst eine Reihe z. B. einige 
hundert Fälle hinter einander mit dem Arzneipräparat und 
dann zur Controle ebenso viele ohne dasselbe zu behandeln ; 
einmal weil es nur dann sicher gelingt, die abgesehen von der 
Darreichung der zu prüfenden Arzneisubstanz in Betracht kom- 
menden wesentUchen Versuchsbedinguugen (Wohnung, Kost, 
Pflege) bei Controlfällen und Arzneifällen gleich zu machen, 
wenn beide sich gleichzeitig auf der Abtheilung befinden und 
zweitens, weil eine etwaige Aenderung in dem Character der 
Krankheit, welche im Laufe der Zeit eintreten kann, nur bei 
der alternirenden Methode einen die Beweiskraft des Gesammt- 
experimentes beeinträchtigenden Einfluss nicht auszuüben ver- 
mag. Der letztere Grund dürfte allerdings in unserem Falle 
(bei Chlorose) kaum eine Rolle spielen, ist aber für die An- 
stellung therapeutischer Versuche bei anderen, namentlich 
gewissen epidemisch auftretenden Infectionskrank- 
heiten von tief einschneidender Bedeutung. 

Wie sollen nun die Controlfälle behandelt werden? 
Wir haben als Aerzte kein Recht, die uns anvertrauten Kranken 
zur einen Hälfte, wie der oben erwähnte Experiraentalpathaloge 
seine aniemisch gemachten Controlthiere, einer völlig indifferenten 
Behan dl ungs weise auszusetzen ; sondern wir sind verpflichtet, ihnen 
diejenige Behandlung angedeihen zu lassen, welche nach unserem 
Wissen und unserer üeberzeugiingbis zumErscheinen des neuen zu 
prüfenden Arzneipräparates (in unserem Falle also des liquor ferri 
albuminati) von uns als die für liie betrofl'enen Kranken vortheil- 
hafteste Therapie angesehen wurde. Es liegt in diesem Zwangs- 
umstand auch durchaus nicht ein den Werth, d, h. die Beweis- 
kraft unserer Experimentalmethode beeinträchtigender Nachtheil. 
Wir werden also unsere Controlfälle derselben guten Nahrung, 
Luft, Ruhe, Sonnerdicht und anderer Vortheile möglichst genau 
in derselben Weise theilhaftig werden zu lassen bestrebt sein 
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müssen, wie wir sie bei der anderen Hälfte der Ohiorotischen 
in Anwendung bringeu, welche für den liquor ferri albuminati 
beBtimmt werden. Hegen wir die Ansicht, dass eine günstige 
Wirkung des Eisens im Allgemeinen bei Chlorose eine erwiesene 
Thatsache') ist, so werden wir ferner unseren Controlpatien- 
tinneo dasjenige Eisenpräparat, welches wir bis dahin für das 
geeignetste gehalten haben, meinetwegen also die Blaud-Nie- 
meyer'schen Pillen darzureichen haben. Mit der beschriebenen 
Behandlungsweise, sowie mit dem regelmässigen Aufnotiren der- 
jenigen mit allen gegenwärtig gegebenen Mitteln zu machenden 
Beobachtungen, welche als subjective und objective Symptome 
für den klinischen Verlauf einer Chlorose und als etwaige Neben- 
wirkungen einer Eisentherapie in Betracht kommen, werden wir 
in gleichmässiger Weise bis zum Tage der Entlassung fort- 
fahren, sei es dass diese in Folge eingetretener Heilung ertheilt 
oder, ohne dass dieser Erfolg erreicht wurde, durch äussere 
Umstände erforderlich wurde; für den voriiegenden experimen- 
tellen Zweck würde es sich empfehlen, die noch nicht geheilten 
Gblorotischen so lange wie irgend möglich auf der AbtheÜung 
und damit in unserer Beobachtung zu behalten. Das Erforder- 
niss, den Termin des Eingetretenseius der Heilung exact zu 
bestimmen, wird bei den Patientinnen unserer Versuchsreihe da- 
durch schwierig zu erfüllen sein, dass es ein einigermassen 
sicher pathoguostisches Zeichen für das Bestehen einer Chlorose, 
wie beispielsweise für die bacilläre Lungenphthise, Diabetes und 
viele acut fieberhafte Krankheiten bisher nicht gibt; es werden 
also trotz strengster Objectivität und grösster Sorgfalt in ein- 
zelnen Fällen fehlerhafte Bestimmungen über das therapeutische 
Resultat unvermeidlich sein; aber dieser Umstand kann dem 
Werth der beschriebenen Methode als solcher keinen Abbruch 
tbun und wird uns nur die zu Anfang schon ausgesprochene 
Nöthigung auflegen, die Zahl unserer Beohachtungsfalle so hoch 
wie irgend thunlich zu greifen, um die Procentzahlen der bei 
der Beurtheiinng des klinischen Ablaufs vorkommenden Fehler 
bei den Liquorferrifällen und den Controlfällen gleich und da- 
mit für das Ergebniss unschädlich zu machen. Schliesslich ist 
ea Qothwendig, aus beiden Kategorien von Fällen die Durch- 

') Die örflüde, welche micL persünlioli Iiinilern, eine derartige Wirkang 
des Eiseue »le bewleien anznerkeunen, und ilie ilieila auf eig'enen Beobacb- 
tnngen, tbeils auf Litteratiirstudien betnlien, sollen bei einer anderen Gelegen- 
lieit mlt^tbeilt werden. , 
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sehn ittsreBul täte zu ziefaeD und die durchschnittliche Daui 
ProcentsBtze der Heilung:, Häufigkeit bestimmter Symptome, 
z. B. des nach dem Einnehmen der Eisenpräparate auftreten- 
den Aufstossens u. A. zu berechnen. Alsdann wird sich die 
Frage des Apothekers beantworten lassen, ob mit dem liquor 
ferri albuminati therapeutische Erfolge zu erzielen seien und ob 
derselbe Vorzüge vor anderen Eisenpräparaten besitze. Sollte 
aher ein Klinilier, an den der Apotheker eine diesbezügliche 
Anfrage gerichtet hatte, der gewiss berechtigten Ansicht sein, 
dass die für eine exiicte ßeurtheilung des therapeutischen 
Werthes eines solchen Präparates erforderliche Zeit und Muhe 
vor der Hand noch für dringendere Themata aus der speziellen 
Pathologie und Therapie zu verwenden sei, nun so bleibt ihm 
eben nichts anderes übrig, als den Outacbten suchenden Apo- 
theker abzuweisen. 

Ehe ich schliesse, möge es mir gestattet sein, noch einige 
Worte über die Verwendbarkeit der an dem supponirten Bei- 
spiel des liquor ferri albuminati beschriebenen Methode für das 
Gebiet der Therapieforschung im Allgemeinen zu äussern. 

Es giebt bei der Untersuchung der Wirkung therapeutischer 
Massnahmen eine ganze Reihe von Fällen — besonders gilt dies 
von den rasch und von vielen symptomatisch wirkenden Mitteln 
— in denen der therapeutische Effect durch relativ wenige 
Einzelbeobachtungen sicher gestellt werden kann, in denen das 
Einschieben von besonderen Control fällen deshalb meistens 
überflüssig ist, weil in dem Verlauf des einzelnen in Behandlung 
stehenden Falles durch das Recidiviren bestimmter, durch das 
Heilmittel verscheuchter Symptome Controlphasen auftreten, die 
zur Grundlage für eine richtige Beurtheilung der Tlierapiewir- 
kung dienen. Machen wir beispielsweise wiederholt die Beob- 
achtung, dass das Seiisorium eines benommenen Typhuskranken 
jedesmal nach einem kühlen Bade für eine gewisse Zeit freier 
wird, um dann wieder benommen zu werden, so würde es thö- 
richt sein, an diesem Effect der kalten Bäder ZweifeJ zu hegen, 
Aehnliches gilt von der Üpiumwirkung bei Diabetes mellitus, vom 
natrium salicylicum beim Gelenkrheumatismus und in vielen 
anderen Fällen. Die beschriebene umständliche Methode 
hat vielmehr nur dort einzutreten, wo der von einer 
Therapie erwartete Effect sich innerhalb der Grösse 
der normalerweise auch ohne diese Therapie vorkom- 
menden casuis tischen Verlaufsvariationen bewegt. 



Dies ist besonciers der Fall bei solchen therapcutisehen Ein- 
griffe!], von denen man von vornherein zugesteht, dass sie lange 
nicht in allen Fällen') wirksum seien und von solchen, bei denen 
gefordert wird, dass sie, um einen Effect zu äussern, lange Zeit 
oder, wie der terminus technicue lautet, consequeut angewandt 
werden müssen. Hierher gehört z. B. die Eisenwirkung; viele 
Fragen aus der Electrotherapie; die Beurtheilung des Werthes 
der verschiedenen antipyretischen Behantilungs weisen gegen- 
einander'), wenn man den Nutzen der Antipyrese im AUgemeinen 
einmal als eine gesicherte Thatache annehmen will, und Vieles 
mehr. 

Für die Lösung aller salclier Fragen aus dem Gebiete der 
speciellen Therapie halte ich die heschriehene Methode des con- 
tinuirlichen Experimentes an reichlichem möglichst homogenem 
Versuchsmaterial mit alternirend anzustellenden Controlversuchen 
für durchaus unentbehrlich. Und ich bin der Ansicht, dass zur 
Entscheidung derartiger streitiger Fragen weder die Methode 
einer Sammelforschung im Sinne der modernen englischen 
„collective investigation of diseases"'), noch auch Massener- 



') Die Empfehler einer Therapie pflegen ftUdann an die Aerzle die For- 
derang zo richten, sie raQssten bei der Auswahl der für diese Therapie ge- 
eigneten Fälle „zu individualiairen verstehen". Ich halle diesen Aus- 
druck .iedesmai daon für eine Phrase ohne Nutzen und ohne Siuu, wenn ein 
Autfli, der ihn gebraucht, den Aerzten nicht gleichzeitig einige Mittel uQd 
Wege angiebt, mitlelat deren sie bei einer Krankheit wenigstens mit einiger 
Wahrscheinlichkeit erkennen können, welche Klasse von Individueu für die 
eine Therapie und welche für eine andere sich eigne. 

') Man wird nicht läugnen können, dass es um unsere Kenntnigs in 
dieser Frage und dajnit um das Wohl unserer Fieberkranken besser stünde, 
wenn auf allen Kliniken der aus etbischeu Gründen nicht nur zulässige, son- 
dern geradezu wünschen swerthe Grundsatz maasgebend gewesen und heute 
noch in GUtigkeit wftre, eine neuempFohlene Form niedicamentöser, 
hydriatischer oder gemischter Antipyrese nur unter der Bedin- 

der betreffenden Klinik für die beste gehaltenen Behandlungs- 
art in eine nach den oben ntitgetheil ten Principien auszufoh. 
reude Vergleichsunteranchung gebracht werde. 

•) Es mag nebenher bemerkt sein, dass ich über den Werlh der „collec. 
tive inTestigation" auch für die Lösung anderef Fragen z. B. auf dem Ge- 
biete der Aetioiogie anders denke, als es der augenblicklichen Zeitatrömung 
entspricht. Ich vermag nicht einzusehen, welchen Nutzen ea haben soll, über 
die allerschwierigsten Fragen aus der menBchliuheu Pathologie, wie beispiels- 
weiae über die Uebertragbarkeit der Lungenpbthiae von einem Individuum auf 
das andere Massenerkundigungen bei den praktischen Aerzcen dadurch einzu- 
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klärungen klinischer Autoritäten irgendwie förderliffl 
sein könnten. Das Ergebniss solcher Enqueten würde für den 
Culturhistoriker und besonders für liinen künftigen Historio- 
grapheu der Therapie von grossem Interesse sein müssen, fftr 
die Eutscheiduog der Fragen seihst wäre es von geringer Be- 
deutung. Was den Werth der Sammelforschung für diese Dinge 
anlangt, so mag es genügen, wenn ich noch einmal daran er- 
innere, dass ea ja nicht der Mangel an Versuchsmaterial ist, 
welcher unsere diesen Kragen gegenüber bestehende Unsicher- 
heit bedingt, sondern der Mangel an richtigen Methodeu, nach 
welchen das Material auszunützen ist. Wenn ich noch einmal 
auf das Analogon aus der experimentellen Thierpathologie zurück- 
kommen darf, so würde die Beweiskraft des oben auf Seite 12 
erwähnten verfehlten Thierversuchs nicht im Geringsten zuneh- 
men, wenn Pathologen in jeder Stadt und auf jedem Dorf den- 
selben Veisueh wiederholen und die Resultate derselben ao 
einer Centralstelle gesammelt würden. Aehnliches gilt auch von 
den Ensembleäusserungen der Autoritäten, Eine derartige 
AeuBserung hat vor drei Jahren auf dem ersten Congress für 
innere Medicin') in Sachen der verschiedenen antipyretische» 
Behandlungsweisen tbatsächhch stattgefunden. Ich habe beim 
Durchlesen der betreffenden Verhandlungen das Gefühl einer 
gewissen Enttäuschung gehabt, Förderhcher für die auf die 
Antipyrese bezughabenden klinischen Fragen wäre es sicherlich 
gewesen, wenn auch nur ein einziger der zahlreichen Redner, 
welche damals ihren über den Werth der verschiedenen antipy- 
retischen Behandlungsmethoden gewonnenen „Eindruck" ge- 
äussert haben, dort das Resultat einer über die eine oder andere 
dieser Fragen angestellten wirklich vorwurfsfreien Versuchsreihe 
hätte mittheilen können. Leider darf man kaum annehmen, 
dass derartige Versuchsreihen von allen den Rednern zwar ge- 
macht, aber nicht raitgetheilt worden sind. Mag und soll unsere 
Hochachtung und Dankbarkeit für die ausgezeichneten Leistungen, 



ziehen, dass sie bestimmte üchematische Fragerubriken mit „jes" oder „no" 
ausfüllen; umEoweiuger als diese Aerzte, die aus Her Schule des „PoBt hoc 
ergo propter hoc'' hervorgegangeD sind, uns zu einem grossen Theil uieht den 
Nachweis liefern, dasa sie sich der ünerkubtheit dieser Schtusefolgerungaweiae 
bewusat geworden sind. Man vergleiche über den letzteren Pnnkt die zahl- 
reichen kleinen und kleinsten Artikel speziell therapeutischen Inhalts im Bri- 
tish medical Journal und aodfrcn englischen Wochenschriften. 

') Vgl. Verhandlungen des Cüugresses für innero Medicio. Bd. 1. pag. 81ff. 



welche jene Männer uns nach Jedermanns üeberzeugunf; auf 
anderen Gebieten der medicinisehen Forscliung geliefert haben, 
auch noch so gross sein, diese Gefühle dürfeu uns niemals so 
weit führen, sie von (l«r Verpflichtung zu entbinden, uns in 
jedem einzelneu Falle nachzuweisen, dass sie auch auf 
dem Gebiete der speciellen Therapie ihre experimentellen Er- 
fahrungen, wenn anders sie solche überhaupt empfehlend oder 
warnend mittheilen wollen, nicht nach Eindrücken, sondern nach 
wissenschaftlich allgemein anzuerkennenden Methoden gemacht 
haben. Man wird mir die in diesem Satze ausgesprochene For- 
derung gewiss nicht verübeln, weun man sich im Geiste einmal 
lim einige Jahrzehuie') zurückversetzen und die Annahme 
machen will, es habe zn jener Zeit eine Enquete beispielsweise 
. über den Nutzen des Äderlaaaens bei der Pneumonie, des Tar- 
tarus emeticus beim Status gasti'icus, der Fontanelle als Pro- 
phylacticum beim Habitus apoplectlcus u. a, statt gefunden. 
Das Resultat würde, wie man zugeben wird, ein von unseren 
heutigen therapeutischen Gebräuchen erheblich abweichendes 
Aussehen haben. Und doch würde man sich einer unverzeihlichen 
Ueherhebung schuldig machen, wollte mau an dem klinischen 
Beobachtungstalent der Hervorragenden unter den damaligen 
Aerzten durchweg Zweifel hegen ; erklärt wird jenes Resultat 
vielmehr in der Hauptsache nur, wenn man bedenkt, daas die 
Methode, nach welcher sie über den Werth ihrer therapeutischen 
Eingriffe Erfahrungen sammelten, das „Post hoc ergo propter 
hoc", also im Grunde dieselbe war, die auch heute noch nur 
allzu häuhg, wenn auch in mehr versteckter und meist nicht 
ganz 30 naiver Weise, üblich ist. Man wende hier nicht ein, 
dass die theoretischen Voraussetzungen, auf Grund 
welcher unsere Vorfahren ihre „therapeutischen Eingriffe" in 
Anwendung brachten, der allerbedenklichsten Natur waren und 

'J ALer i;a ist gar nicht einmal nöchig zeitlich soweit iurückzugreifen j 
viele der bedeuieodsteo uod verdienst vollBten Kliniker unserer Tage haben 
in einzelnen Fragen der apecielleu Therapie Ansichten mit der gräeaten Be- 
stiaimtheit venheldigt. die der Mehrzahl von uns beute schon nicht mehr 
begreiflich eFschciaen. Ich erinnere nur an M. Traube, welcher die Digitalis 
bei der Bi-handluQg der croupösen Pneumonie nicht entbehren zu können 
glaubte. Mir persönlich wird eine Ansiebt meines hochverehrteu Lehrers 
Nie. Friedreich unvergeaslich bleiben, welche die Anwendung des Chinins 
beim Abdamiualiypua betrifl't; F. war von einer grossen Gefahr, die dieses 
Mittel bei Typhus hervorbringeu sollte (Collaps durch Herz Bch wache), ao fest 
UberKeugt, duss seine Assistenten kaum wagen durften, es zu verordnen. 
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sich zum grössten Theil als unhaltbar erwiesen haben. Es 
würde darauf entgegnet werden müssen: Einmal sind auch die 
Theoreme, auf welche zahlreiche der unsrigen therapeutischen 
Massnahmen sich stützen, zu einem guten Theil nicht einwand- 
sicher'); zweitens aber ist zu beachten, wird aber nicht immer 
genügend beachtet, dass das Richtigsein oder Nichtrichtigsein*) 
der einer bestimmten Therapie zu Grunde liegenden theoretischen 
Deductionen ganz und gar eine Sache für sich ist, die von der 
Frage nach dem factischen Werthe dieser Therapie scharf 
getrennt werden muss und über denselben daher nicht entscheiden 
kann. Die theoretischen Erwägungen, die experimentell-phy- 
siologischen , pathologischen und pharmakologischen Vorver- 
suche können und sollen uns Veranlassung und Anregung geben, 
eine bestimmte Therapie zu versuchen; sonst wäre ein Fort- 
schreiten auf diesem wichtigen, nächst der Hygiene dem für 
das Gemeinwohl wichtigsten Gebiete der Medicin nicht möglich; 
sie können und sollen uns auch über die Frage, wie eine 
etwaige therapeutische Wirkung zu Stande kommt, Auskunft 

^) Hunderte von Aerzten verschreiben heute täglich Eisenpräparate bei 
AnflBmie und Chlorose, wie übel es aber mit der theoretischen Begründung 
der Eisenwirkung wenigstens bis vor Kurzem ausgesehen hat, darüber ver- 
gleiche man z. B. Schmiedeberg*s Darstellung (Arzneimittellehre S. 226 
u. 227); neuerdings hat Bunge (Zeitschrift für physiolog. Chemie. Bd. IX., 
pag. 49) für die Chlorose versucht, dem Mangel abzuhelfen. — Was femer 
unsere antipyretische Behandlungsweise anlangt, so würde es auch um diese 
wichtige Therapie nicht ganz gut stehen, wenn ihr Werth irgendwie abhängig 
wäre von der Stichhaltigkeit ihrer theoretischen Begründung. Liebermeister, 
dem wir eine mit bewundernswerthem Fleisse und wissenschaftlicher Gründ- 
lichkeit angestellte Bearbeitung der hier in Betracht kommenden Fragen 
verdanken, hat sich die gegen seine Deductionen möglichen Einwände zum 
grössten Theile selbst gemacht und es kann daher dem wissenschaftlichen 
Werthe dieser Arbeiten keinen Abbruch thun, wenn '''sich durch das Fort- 
schreiten unserer Kenntnisse in der pathologischen Anatomie und Pathogenese 
mehr und mehr herausstellen sollte, dass einzelne dieser Einwände doch 
stärker sind, als Liebermeister ursprünglich annehmen konnte. Es betrifft 
dies namentlich die Frage, ob die sog. parenchymatöse Degeneration regel- 
mässig in einem Causalnexus mit der Temperatursteigerung steht oder ob 
und in welcher Häufigkeit beide coordinirt und von einer gemeinschaftlichen 
dritten Ursache abhängig sind, womit dann die Frage über die deletäre 
Wirkung der hohen Temperatur als solcher nahe zusammenhängt. 

*) Dass das Hinfalligwerden derjenigen theoretischen Erwägung, welche 
zur Anwendung eines Arzneimittels Veranlassung gegeben hatte, dem thera- 
peutischen Werthe des Mittels nicht den geringsten Eintrag zu thun vermag, 
dafür liefert die Geschichte des Chloralhydrates ein schlagendes Beispiel. 
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ertheilen; die Frage aber, ob und big zu welchem Grade 
die gehofTte Wirkung bei deu betreffeuden kraDken Meuscben 
wirklich statt hat, d. h, die Frage nach dem Werthe einer 
Therapie kann einzig unil allein die Erfahrung im modernen 
naturwissenächaftlichea Sinne, d. Ii. ein nach vorwurfsfreier 
Methode angeBtelltes klioisches Experiment entscheidend beant- 
worten. Eine solche Esperimentalarbeit aber wird, so gut wie 
die experimentellen Aufgaben aus der Physiologie und Thier- 
pathologie, in der Hauptsache immer die Sache der Kinzel- 
forschung bleiben müssen. Dass das Resultat eines einzigen 
Antoi'B der Bestätigung bedarf, ehe es allgemein anerkannt zu 
werden Anspruch erheben kann, ist selbstverstämllich und in 
diesem Sinne ist jede naturwissenschaftliche Forschung eine 
' Sainmelforschung. 

Um auf dem Gebiete der klinischen Therapie Experimente, 
welche mit den ethischen Pflichten des Arztes sehr wohl ver- 
einbar gemacht werden können, anstellen und dadurch Erfah- 
rungen, welche diesen Namen verdienen, sammeln zu können, 
bedarf es einer gut eingerichteten medicini sehen Äbtheilung mit 
reichlichem Material und wiUigen und über Plan und Methode 
der Untersuchung völlig aufgeklärten Assistenten; einer uner- 
müdlichen, nöthigenfalls über viele Jahre sich erstreckendeu 
Ausdauer; endlich eines streng objectiven'), nur auf die Er- 

') Di« uüLtiige Objectivilät sollte uud wird ein eiperimentcUer Therapeut 
am ea leicbter bewahren küaneo, weil er sich von vornhereiu einen Tortheil 
seiner Position klar machen kann, welchen er im Vergleich zu den Experi- 
Dientatoren auf anderen Gebieten der medicinischen Forschung meistens ge- 
niesat und welcher iho daher gewiss zu einem guten Theile für daa grössere Uass 
an Arbeit und namentlich an Zeit, welchea er fftr die Lösung semer Autgaben 
gebraucht, entschädigen kann. Die Bedeutung des Resultats seiner Unter- 
suchung nämlich und damit der Nutzen, den er durch dieselbe stiftet, ist in 
den meisten Fällen unabhängig von dem Besnliat-, er bleibt gleich gross, ob 
nun das Endresultat über den Werth der zu prüfenden Therapie ein poaitivei 
oder ein negatives sein werde. Denken wu" uns beispielsweise, ein Etiuiker 
habe sich die Autgabe gestellt, zur Entscheidung der Frage über die spezi- 
fische Wirkuug des Eisens bei Chlorose durch eine Experimentalarbeit Ober 
lüOO Fälle das Seinige beizutragen, so wird er bei einem erfreulichen, aus- 
gesprochen positiven Ergebniss den Erfolg haben, dass alsdann die Aerite 
mit Energie nnd Ueberzeugung von ihren Patienüunen das Einnehmen der 
Eisenpräparate verlangen werden, bei negativem Brgebniss den nicht minder 
werthvoUen Erfolg, dass jeder verständige Arit, d, h, ein solcher, der nicht 
ant „eigene Erfahruugeu" pocht, die in Wirklichkeit den Namen nicht werth 
sind, von da an die Eiaenpriparate weglassen, vielen seiner Patientinnen da- 
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forsctiuiig einer empiriscliea Wahrheit gerichteten, durch 1 
lei vorauagefasste doctrinäre Ideen getrübten Sini 
die Erforschung einer Frage aus disr specielleii Therapie mit 
der Abaicht der Veröffuntlichuug zur Aufgabe stellt, sollte weder 
dem Enthusiasmus und einem daraus hervorkeimendeo, blinden 
Glauben, noch auch dem Nihilismus huldigen, beide Anschau- 
ungsweisen beruhen zumeist auf vorgefassten Meinungen, aber 
ein Skeptilcpr im guten Sinne sollte er sein und sollte sich ferner 
seiner ungemein grossen Verantwortlichkeit') als Arzt kranken 
Menschen gegenüber stets besonders lebhaft bewusst sein und 
den Schaden voraus bedenken, welchen er durch die Publication 
einer einzigen überhasteten oder auf ungenügende Methoden 
basirten therapeutischen Empfehlung bewirken könnte; er sollte 
daher den Satz anerkennen, mit dem ich schliessen will: Ein 
weiser Zweifel ist bessef als eine zweifelhafte Woiaheit. 

duj'th die diiiuh Eisen eventuell erzeugten YerdauungsstÜruDgen, Zahnachä- 
digiingfn und GeldauBgaben crBpuren und seine ganze Energie auf die For- 
deruDg nach der Erfüllung anderer (z. B. diätetischer) therapeutischer Uass- 
nabmeu verwenden wird. 

>) Jeder Arzt, welcher sich eogen muss, dass er voranssichtlich aus 
diesem Leben scheiden werde, ohne je eine Zeile über specielle Therapie ver 
öSeotlicht zu haben, vrird mit dem Schickaal solcher Bnhmlosigkeil zufriedener 
werden köunen, wenn er eich beispielsweise mit Herrn Dr. F. K k ver- 
gleicht, welcher die Empfehlung' des natriura beuKoicuni bei Lungenpbthiae aus 
der Rokitansky 'sehen Innsbrucker Klinik in die Welt geschleudert hst oder 
mit gewissen anderen unter den zahlreichen auf dem Gebiet der epesiellen 
Therapie mit ungenOgeuden Mitteln und Methoden strebenden Autoren, 
welche eine ephemere Berfkhmtbeit genoiiseD haben, reep. geniesseo, und 
früher oder später die beschiimenden Feigen ihrer voreiligen Empfehlungen 
SU empfinden gehabt haben, resp, haben werden. 
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